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腫瘍増殖抑制期間を減量の有無で比較したところ
差は認められなかった。
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HFS初回出現中央値＝2cycles
無増悪生存期間ではHFSが出現した方が良好な傾
向を示した。
おわりに
　私たちはこれまで独自のHFSアトラス
（田口哲也　監修　「手足症候群　Hand－Foot
Syndrome　Atlas」2007）を刊行してきたが，
厚生労働省もHFSが増加し治療上重要である
という理由から，1年前より日本癌治療学会に
HFSの重篤副作用疾患別対応マニュアル作成
を依頼してきた。この日本癌治療学会のワーキ
ンググループに私たちも参加し，検討を重ねた
結果，2009年春一般にマニュアルが公表さ
れることとなった。今後は，医療スタッフだけ
でなく患者さんもこれらのマニュアルを利用し
て，よりよい治療がおこなわれることを期待す
る。
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業　　　　　　　　　　　　　ガン予防の十二か条
糞喘生活で実行してみまし・う・
鍛①いうどり豊かな食卓にして，バランスのとれた栄養をとる。
糞②ワ・パター・ではありませんか隔日，変化のある蝕活を．
糞③おいし吻も韻に喰べ過ぎ1よ尉脂肪をひかえめに．
誰④糠的に飲みまし・う・お酒は。まどほどに・
誰⑤たばこを少なくする。新しく吸い始めることのないように。
鞭⑥緑黄色野菜をたっぷり。食べ物から適量のビタミンと繊維質のものを多くとる。
糞⑦胃や髄をいたわ。て門門・もの1妙なめに，あまり熱ものは冷ましてから。
糞⑧突然爆を引きお・します．焦げた音陽は避ける・
糞⑨食べる前にチ・・クして・かびの生えたものに臆・
9⑩太陽はいたずらものです。日光に当たり過ぎない。
g⑪いい汗流しましょう。適度にスポーツする。
糞⑫気分もさわやか．からだを清潔にする。
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